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Abstract
Closed craniocerebral injury is the most common type of injury. In clinical and judicial identification, the characterization and 
identification of injury play an important role in the treatment of the injured, the identification of injury degree and disability degree. 
However, there may be differences between clinical diagnosis and forensic expertise in the assessment of closed-brain injury, 
which may be related to differences in identification criteria and methods. This study aimed to analyze the differences between 
the clinical diagnosis of closed brain brain injury and the conclusions of forensic forensic expertise. It is found that there are some 
differences between clinical and forensic expertise in the degree of closed craniocerebral injury. Forensic forensic expertise plays an 
important role in assessing the severity of injury and judging the attribution of responsibility, but clinical diagnosis is more critical 
in the formulation of treatment programs and the rehabilitation of the injured. It is suggested to strengthen the communication and 
coordination of clinical and forensic forensic expertise, improve the accuracy of closed craniocerebral injury identification, and 
improve the identification standards and identification methods, so as to ensure the fairness of the identification results.
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闭合性颅脑损伤在临床和法医司法鉴定中的差异性研究
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摘　要

闭合性颅脑伤是最常见的损伤类型，在临床和司法鉴定工作中，损伤定性和认定对伤者的治疗、损伤程度和伤残程度鉴定
中均起着重要作用。然而，临床诊断与法医司法鉴定在闭合性颅脑损伤的评估上可能存在差异，这可能与鉴定标准和鉴定
方法的不同有关。本研究旨在分析闭合性颅脑损伤的临床诊断与法医司法鉴定结论之间的差异。研究发现，临床与法医司
法鉴定在闭合性颅脑损伤的损伤程度评估等方面存在一定差异。法医司法鉴定在评估损伤严重程度和判断责任归属方面具
有重要作用，但临床诊断在治疗方案的制定和伤者康复过程中更为关键。 建议加强临床、法医司法鉴定的沟通和协调，
提高闭合性颅脑损伤鉴定的准确率，完善鉴定标准和鉴定方法，以确保鉴定结果的公正性。
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1 引言

颅脑损伤是一种常见的临床疾病，临床上将这种疾病

根据部位及程度的不同分为闭合性颅脑损伤以及开放性颅

脑损伤。如果受到机械性损伤或压力等外力的打击，则容易

致使脑部组织损伤，颅骨完好无损则是闭合性颅脑损伤。闭

合性颅脑损伤对临床治疗及法医司法鉴定工作具有决定性

作用。然而在实践过程中，临床诊断的结果往往与法医司法

鉴定结果不一致，造成案件处理、赔偿等一系列难题得不到

有效解决。因此，本研究旨在比对闭合性颅脑损伤的临床诊

断与法医司法鉴定结果不一致的原因，提出相关建议，为临

床诊断与法医司法鉴定工作提供参考。

2 闭合性颅脑损伤的临床诊断

2.1 临床诊断方法和标准

2.1.1 病史采集和体格检查
临床诊断中，医生首先会详细了解伤者疾病史、伤者

损伤的具体情况、发生损伤的经过、地点以及当时的状态等。

观察伤者是否是清醒或者出现意识障碍，如认知障碍、意识

障碍程度、是否深度昏迷等。检查伤者的各项生命体征，如

呼吸次数、脉搏次数以及血压值等。检查伤者神经系统，包

括感觉、运动、触觉以及腱反射等。调查伤者脑神经是否出

现其他症状，如瞳孔对光线刺激的反应情况等。
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2.1.2 影像学检查
头部 CT 为头颅损伤的首选影像学检查，能快速识别伤

者损伤位置及具体损伤情况。当 CT 不能确诊或无法与其他

高度怀疑疾病区别时，可以利用 MRI 获取更多的图像资料，

为伤者损伤情况做准确诊断提供依据。同时，CT 血管造影

(CTA) 及 MR 血管成像 (MRA) 还可用于评估颅内、外血管

情况，判断患者是否存在动脉瘤或血管畸形等特殊情况。

2.1.3 神经系统检查及相关实验室检查
神经系统检查是了解病人神经功能损害的度，神经反

射检查包括神经反射，脑电图 (EEG) 检查等。实验室检测

包括血液常规、凝血功能、电解质、血糖检查等项目，可以

发现感染、代谢紊乱等相关并发症。

2.2 临床诊断的特点和局限性
临床诊断中，临床医生要根据伤者表现、体征、辅助

检查结果，对患者闭合性颅脑损伤情况做出迅速、准确的判

断，保证伤者可以得到及时、有效的治疗。

闭合性颅脑损伤伤者临床病情变化迅速、复杂，患者

闭合性颅脑损伤后还可能引发其他并发症。因此，临床医生

在对该类伤者进行临床诊断过程中，必须密切关注伤者病情

变化情况，及时发现并处理新出现的临床问题，提高伤者临

床诊断准确性，为伤者提供更为有效的诊疗计划。由于临床

医生之间对病情判断标准、诊治手段及经验存在差异，导致

同一伤者在不同医生处可能得到不同的诊断结果 [1]。

3 闭合性颅脑损伤的法医司法鉴定

3.1 法医司法鉴定的依据和程序

3.1.1 相关法律法规和鉴定标准
司法鉴定应依据《中华人民共和国刑法》、《中华人

民共和国刑事诉讼法》、《中华人民共和国侵权责任法》等

相关法律法规，以及《法医临床鉴定规范》、《法医临床影

像学检验实施规范》、《颅脑损伤临床诊断标准》等国家标

准和行业标准，对闭合性颅脑损伤进行判定，还应根据《人

体损伤程度鉴定标准》、《人体损伤致残程度分级》、《劳

动能力鉴定 职工工伤与职业病致残等级》《人身保险伤残

评定及代码》等国家标准和行业标准，对闭合性颅脑损伤患

者的损伤程度、并发症、后遗症等进行鉴定。

3.1.2 鉴定的流程和方法
在司法鉴定过程中，司法鉴定的流程和方法如下：当

事人或法院在案件审理过程中，认为需要进行鉴定时，向具

有资质的司法鉴定机构提出申请，并明确被鉴定对象、目的

和要求。司法鉴定机构对申请的事项进行审查，机构决定是

否受理。如果符合鉴定受理条件，司法鉴定机构会受理后并

指派具有相应执业资格的司法鉴定人进行鉴定。鉴定人根据

司法鉴定委托书的要求，开展相关的鉴定工作，包括收集、

检验、分析等。在司法鉴定过程中，鉴定人需实时记录并签

字确认。司法鉴定完成后，鉴定机构和鉴定人需按照司法鉴

定文书规定格式制作并出具带有鉴定人亲笔签名和加盖司

法鉴定专用章的司法鉴定意见书。

3.1.3 司法鉴定人员的资质和要求
在司法鉴定中，司法鉴定人员应具备司法鉴定人执业

资格，熟悉与司法鉴定有关的规定、司法鉴定的判定标准等，

并具备司法鉴定相关工作经验，同时鉴定人员还应具备高尚

的职业伦理，严谨保持严格保密的原则，确保法医司法鉴定

结论的真实性、公正性。另外，司法鉴定人员还需要接受专

业培训，不断提高自己的技能。

3.2 司法鉴定的特点和重点
司法鉴定人在开展鉴定时要遵循公正原则，即根据科

学的方法和事实对伤情进行鉴定。为确保鉴定结果不被其他

外力所影响，鉴定人必须树立高度的职业操守。在司法鉴定

中，闭合性颅脑损伤的鉴定首先要明确损伤原因，即分析损

伤与外力作用之间的关系 [2]，其次才能判定其损伤程度及伤

残程度。法医司法鉴定过程中，需结合致伤条件、损伤程度

以及伤后表现来判定损伤是否与外力有关。

损伤程度及伤残程度的评定是法医司法鉴定的核心内

容之一，损伤程度应当结合伤者身体功能、精神功能、社会

适应能力等情况，综合评定，司法鉴定人需要参照相关的国

家标准，如《人体损伤程度鉴定标准》、《人体损伤致残程

度分级》等，按照相应的规章制度进行，保证鉴定结果公平、

公正。

4 临床诊断与法医司法鉴定的结论差异分析

4.1 诊断标准和依据的差异
在临床诊断与法医司法鉴定中，由于两者的目的和侧

重点不同，因此在诊断标准和依据上存在一定的差异。在临

床诊断过程中，主要通过病情迹象、生物学表现、实验检测

结果，影像检查结果等来判断伤者损伤类型、损伤程度和潜

在的风险因素，最终目的是为伤者制定最佳的治疗方案，促

进伤者恢复 [3]。而在法医司法鉴定中则更加关注伤者损伤的

原因、损伤程度及与本次外伤之间的因果关系。在司法鉴定

中，鉴定人运用科学技术或者专门知识对诉讼涉及的闭合性

颅脑损伤问题进行鉴别和判断其损伤后果，包括损伤类型、

损伤部位、损伤范围以及损伤时间等。最终的目的是找出伤

者损伤与外力作用之间的关联性，以便更好地做出司法鉴

定。临床诊断与法医司法鉴定在对医学影像进行解释和运用

的过程中，也存在一些区别。临床诊断中，医生在查看这些

影像图片 ( 例如 X-ray、CT、MRI) 的过程中，会根据图像

内容对伤者情况作出相应的判断。法医司法鉴定中，影像资

料主要用来判断损伤性质和程度（如骨折、挫伤），以及用

于辅助判断损伤后果。

4.2 时间因素的影响
在临床诊断与法医司法鉴定过程中，时间因素对结论

的差异性具有显著影响。一般情况下，临床诊断是发生在伤

者受伤后的第一时间内进行，而法医司法鉴定则大多是在伤

者伤后一段时间经过治疗后才开始展开相应的分析和判定。
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在这段时间里，伤者的损伤情况可能发生很多变化，如：由

之前的好转变为恶化，或是出现新的并发症等。由此可见，

时间问题也会导致临床诊断及法医司法鉴定结论出现偏差。

当伤者处于恢复期时，伤者机能慢慢恢复的情况，会改变伤

者病情。对于这种情况，也会致使临床诊断与法医司法鉴定

结论出现偏差。

4.3 临床医生和司法鉴定人业务能力的影响
临床诊断中，临床医生通常专注于医学领域，利用自

身的工作经验和医学理论进行判断，而法医司法鉴定是以法

律为主体，善于用法律思维方式、方法去判定。临床医生能

迅速识别伤者的具体情况，而法医司法鉴定人要从事件中搜

集到对案件有辅助证明作用的相关信息，并对这些信息进行

整理分析，最后出具司法鉴定意见书。临床医生与司法鉴定

人业务能力差异也是导致在鉴定结论不一致的原因。

5 减少闭合性颅脑损伤临床诊断与法医司法
鉴定结论差异的建议

5.1 加强沟通与协作

5.1.1 建立临床医生与司法鉴定人员的交流机制
定期组织临床医生与法医司法鉴定人之间的沟通会议，

讨论典型病例、疑难问题以及最新的诊断技术和鉴定标准。

建立信息共享平台，便于双方实时交流病例资料、诊断结果

和鉴定意见，促进信息的透明化和共享化。定期举办专题培

训，提高临床医生与法医司法鉴定人对闭合性颅脑损伤的认

识，包括损伤机制、临床表现、诊断标准、鉴定要点等。

5.1.2 共同探讨疑难案例，提高诊断和鉴定的准确性
针对疑难案例，组织临床医生和法医司法鉴定人共同

参与讨论，从不同角度分析病情，寻找最佳的诊断和鉴定方

案。对于特别复杂的病例，可以邀请相关领域的专家进行会

诊，共同制定诊断和鉴定意见。对已鉴定的案例进行回顾性

分析，总结经验教训，不断优化诊断和鉴定流程。

5.2 完善诊断和鉴定标准

5.2.1 统一临床诊断和法医司法鉴定的相关标准
建立由临床医学专家、法医专家、神经外科专家、康

复医学专家等多学科专家组成的委员会，共同研究制定闭合

性颅脑损伤的诊断和鉴定标准。结合国内外最新研究成果和

临床实践经验，制定一套科学、规范、易于操作的标准，确

保诊断和鉴定的一致性。在标准中明确闭合性颅脑损伤的定

义、分类、诊断依据、鉴别诊断、治疗原则等内容，以减少

诊断和鉴定过程中的争议。

5.2.2 及时更新和修订标准，以适应医学和法医学的

发展
随着医学和法医学的不断进步，原有标准可能存在不

适应之处。因此，应定期对标准进行评估和修订，以确保其

与时代发展同步。委员会应密切关注国内外相关领域的最新

研究成果和法律法规变化，及时更新标准内容，提高标准的

科学性和实用性。加强对标准执行情况的监督和评估，根据

实际应用中的反馈意见，不断优化标准，确保其在临床诊断

和法医司法鉴定中的适用性。

5.3 提高专业人员素质

5.3.1 加强临床医生和法医司法鉴定人的培训和教育
定期组织专业培训，邀请国内外知名专家进行授课，

提高临床医生和法医司法鉴定人对闭合性颅脑损伤的诊断

和鉴定水平。加强对临床医生和法医司法鉴定人的职业道德

教育，强化他们的责任感和使命感，确保在鉴定过程中做到

客观、公正、严谨。鼓励临床医生和法医司法鉴定人参加国

内外学术交流活动，拓宽视野，提高专业素养。

5.3.2 提高临床医生和法医司法鉴定人的专业水平和

职业道德
加强临床医生和法医司法鉴定人的专业知识学习，提

高他们对闭合性颅脑损伤的病理生理、诊断方法和治疗手段

的掌握程度。强化临床医生和法医司法鉴定人的实践操作能

力，通过模拟案例、实际案例分析等方式，提高司法鉴定人

在鉴定过程中的判断力和分析能力。建立健全考核评价机

制，对临床医生和法医司法鉴定人的工作进行定期评估，确

保其专业水平和职业道德的持续提升。

6 结论

闭合性颅脑损伤的临床诊断与法医司法鉴定结论存在

一定差异，这主要受诊断标准、检查手段、临床医生和鉴定

人业务能力的影响。在临床诊断过程中，应加强临床医生的

经验积累和检查设备的更新，提高诊断的准确性。在法医司

法鉴定过程中，司法鉴定人应严格遵循法规和标准，确保鉴

定结论的公正性和权威性。临床医生和司法鉴定人应加强沟

通与协作，共同提高闭合性颅脑损伤的诊断和鉴定水平。针

对闭合性颅脑损伤的诊断与鉴定差异，建议进一步完善相关

法规和标准，为临床医生和司法鉴定人提供更加明确、统一

的依据。
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